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A internet das coisas (loT) consiste em uma revolugao tecnologica que permite a conexao de
objetos fisicos e pessoas com a internet. Este conceito aliado aos conhecimentos de saude, pro-
move melhor qualidade de vida aos pacientes e menos custos com medicamentos, consultas e
demais procedimentos médicos. Neste ambito se enquadra a telemedicina, que consiste no ato
de praticar a medicina através de tecnologias. Objetivo descrever a telemedicina e a relacionar
com os beneficios da internet das coisas. Metodologia: estudo de revisao narrativa de literatura,
foram consultadas as bases de dados do Portal de peridédicos da Capes, Google académico e
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). A busca de dados ocorreu em agosto de 2021. Resultados:
através da metodologia utilizada objetivou-se contextualizar as praticas de telemedicina na sau-
de. Assim surgiram as seguintes categorias — A telemedicina e suas nuances e A covid-19 e os
impactos da telemedicina no Brasil. Consideragdes finais: o0 uso da internet das coisas na saude,
por meio da telemedicina propicia a redugao dos custos hospitalares e aumento da acessibilida-
de ao sistema de saude e universalizagao do atendimento, o que sdo motivos mais que positivos
e por isso, merecem atencao por parte de 6rgaos reguladores, pois trata-se de uma ferramenta
gue contribui para a aproximacao do médico com o paciente, e ainda em tempos de pandemia,
restringe o contato social.

Palavras-chave: telemedicina. telessaude. telesservigos de saude.

@Stl‘ﬂﬂt

The internet of things (loT) is a technological revolution that allows the connection of physical
objects and people to the internet. This concept, combined with health knowledge, promotes bet-
ter quality of life for patients and lower costs with medications, consultations and other medical
procedures. In this context, telemedicine is included, which consists of the act of practicing medi-
cine through technologies. Objective to describe telemedicine and relate it to the benefits of the
internet of things. Methodology: a narrative literature review study, the databases of the Capes
Journal Portal, Academic Google and Virtual Health Library (BVS) were consulted. The search
for data took place in August 2021. Results: through the methodology used, the objective was to
contextualize the practices of telemedicine in health. Thus, the following categories emerged —
Telemedicine and its nuances and A covid-19 and the impacts of telemedicine in Brazil. Final con-
siderations: the use of the internet of things in health, through telemedicine, provides a reduction
in hospital costs and increased accessibility to the health system and universal care, which are
more than positive reasons and therefore deserve attention on the part regulatory bodies, as it is
a tool that contributes to bringing the doctor closer to the patient, and even in times of pandemic,
it restricts social contact.

Keywords: telemedicine. telehealth. telehealth services.



A internet das coisas (loT) consiste em uma revolugéo tecnoldgica que permite a cone-
xao de objetos fisicos e pessoas com a internet (PUC, 2020). Este conceito aliado aos conheci-
mentos de saude, promove melhor qualidade de vida aos pacientes e menos custos com medi-
camentos, consultas e demais procedimentos médicos (MASSOLA; PINTO, 2018).

Neste ambito se enquadra a telemedicina, que consiste no ato de praticar a medicina
através de tecnologias, com finalidades assistivas ou educativas, quando o prestador e o deman-
dante estdo em locais distintos (BINDA FILHO; ZAGANELLI, 2021).

Historicamente foi utilizada pela primeira vez em 1906, com a consulta eletrocardiografica
remota por telefone, realizada pelo holandés Einthoven, ocasido em que foi criado o eletrocardio-
grafo. Porém foi apenas em 1950 que Estados Unidos, Australia, Canada e paises escandinavos
fizeram as primeiras transmissdes de monitoramento eletrocardiografico e eletroencefalografico
entre centros especializados, as quais foram consideradas experimentos significativos de con-
sulta remota (VADALA et al., 2009).

Nesse caminho de desenvolvimento € interessante ressaltar que a telemedicina sé teve
sua pratica de fato iniciada por volta de 1960, com o intuito de monitorar os parametros vitais dos
astronautas no espaco, praticada pelos Estados Unidos e financiada por instituicdes privadas
(RICCI; GIAMPIERO; LUZI, 2000).

E, no Brasil, s6 foi iniciada em meados da década de 1980, e estava correlacionada com
Telecardiologia, videoconferéncias e os primeiros sites oficiais sobre saude (BRASIL, 2016).
E somente em 2002, com a Resolugao n° 1.643, é que a telemedicina passou a ser, de fato,
regulamentada e permitida no pais, sendo autorizada, apenas em casos de emergéncia, e na
hipétese em que o médico responsavel solicita a outro que emita o laudo do paciente a distancia
(RODRIGUES; SILVESTRE, 2021).

Contrario as tendéncias, mesmo diante de tantos beneficios, a telemedicina somente
possuia uma regulamentacao superficial, disposta pelo Conselho Federal de Medicina (CFM),
na qual, excluia as possibilidades de consultas online e outros procedimentos, se limitando a
comunicagao audiovisual, visando assisténcia, educacgao e pesquisa (CAETANO et al., 2020).

A falta de uma regulamentagao ampla e definitiva € um dos fatores determinantes para
que haja uma grande negativa por parte dos médicos no quesito de aceitagdo dessa pratica.
Afinal, é inegavel que a telemedicina mudara significativamente o modus operandi dos servigos
de saude. As inovagdes implantadas por essa pratica tém um carater sistémico, e isso pode
criar barreiras a sua difuséo, pois significa mudar a organizagéo dos servigos. Por essas e ou-
tras razoes, sua implantagao no pais enfrenta desafios de ordem politica, institucional, cultural,
ética, remuneratoria, regulatoria, tecnoldgica e de infraestrutura, fatores que explicam o fato da
telemedicina no Brasil até o evento pandemia ter sido a exce¢ao, e ndo a regra (MALDONADO;
CRUZ, 2021)

Corroborando com o autor anterior, cabe pontuar que a telemedicina se faz controversa
também no meio médico, pois, ao mesmo tempo que traz as mais recentes novidades tecnologi-
cas, “significa a quebra do milenar padréo de relagdo médico-paciente, em que o contato fisico fi-
gura como um dos fundamentos da confianga depositada no profissional” (RODRIGUES; CALIL;



SILVESTRE, 2021 p.80). Contudo, a urgéncia instaurada pelo coronavirus em 2020 estimulou
a mudanca legislativa, que tornou a telemedicina finalmente regulamentada em solo nacional.
Trata-se de uma medida temporaria, de carater emergencial, e que pode ser considerada um
percurso sem volta, assim como toda evolugao tecnolégica (CAETANO et al., 2020).

Assim, este estudo objetiva descrever a telemedicina e a relacionar com os beneficios
da internet das coisas.

E um tipo de estudo de reviséo narrativa de literatura. Esse tipo de pesquisa, utiliza a
procura bibliografica, com atualiza¢des sobre o tema, utilizando métodos mais livres (CORDEI-
RO et al., 2007).

No seu desenvolvimento utilizou-se portarias, decretos, leis e artigos publicados nos ul-
timos dez anos que abordassem a saude atraves da telemedicina.

Foram consultadas as bases de dados do Portal de periédicos da Capes, Google acadé-
mico e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). A busca de dados ocorreu em agosto de 2021.

Para a busca bibliografica utilizou-se os Descritores em Saude (DeCS): “telemedicina”;

“telessaude”; “telesservicos de saude”.

Através da metodologia utilizada objetivou-se contextualizar as praticas de telemedicina
na saude. Assim surgiram as seguintes categorias — A telemedicina e suas nuances e A covid-19
e os impactos da telemedicina no Brasil.

A telemedicina é definida como o exercicio da medicina mediado por tecnologias para
fins de assisténcia, como pesquisa, prevengao de doengas e agravos e promogao de saude.
Neste ambito, o0 médico devera informar ao paciente todas as limitagdes préprias do uso da
telemedicina, ja que nao é possivel realizar exame fisico durante a consulta (VALENTE, 2021).

Até o advento da Covid-19, no Brasil, essa tecnologia era regularizada pelo Conselho
Federal de Medicina, o qual recusava as possibilidades de consultas online e outros procedimen-
tos como a emissao de atestados, receitas e pedidos de exames, e se restringia a comunicagao
audiovisual, objetivando assisténcia, educagao e pesquisa (CAETANO et al., 2020).

A partir da pandemia, visando otimizar os atendimentos de saude, reduzir as superlota-
¢bes dos locais de atendimento, evitar aglomeragdes e acompanhar, de maneira mais proxima,
a evolugao da doenga, o CFM (2020) regulamentou, em carater de urgéncia e temporario, 0s
servigos de Teleorientagao, Telemonitoramento, Teleconsulta e Teleinterconsulta.

Diante disso, Rodrigues, Calil e Silvestre (2021, p. 80) descrevem e classificam a nova
modalidade em quatro submodalidades que sao:



Teleorientagédo que consiste em uma primeira identificagdo dos sintomas e na consequen-
te orientagédo do paciente sobre como deve proceder, isto €, deve-se buscar um hospital,
realizar uma consulta etc. Tele interconsulta € a comunicagdo e o compartilhamento de
informacgdes e opinides entre médicos, com vistas a auxiliar um dos profissionais no trata-
mento de seu paciente. a teleconsulta que é a consulta médica realizada a distancia, entre
médico e paciente. O telemonitoramento, por sua vez, é a avaliagdo e a supervisdo dos
parametros médicos do paciente por meios remotos.
Com isso, a legislagao prevé também que, os servigos de Telemedicina devem seguir “os
padrdes normativos e éticos usuais do atendimento presencial” (BRASIL, 2020). Ou seja, manter

0 mesmo padrao de contraprestacao financeira pelo servigo prestado.

Dessa forma, por meio da tendéncia da internet das coisas, a saude também inova,
proporcionando avangos com inovacgdes de técnicas e equipamentos, que vao sendo implemen-
tados, sempre com fulcro em abranger o maior niumero possivel de pacientes e profissionais,
evidenciando assim, inumeros beneficios.

Sabe-se que a tecnologia é peca fundamental para a otimizagao da telessaude, a qual
tem proporcionado o desenvolvimento de aparelhos meédicos que fazem monitoramento cardiaco
e leitura de pressao sanguinea, e podem estar conectados com unidades de saude, melhorando
assim a avaliagcéo durante o teleatendimento (MASSOLA; PINTO, 2018).

Sendo, que o teleatendimento se trata de uma forma incontestavel de prestar assistén-
cia, com bénéfices diretas para a populagdo em geral. Sobretudo quando se pensa em espe-
cialistas que, em grande parte, estao localizados nos grandes centros, dificultando acesso para
as pessoas que residem fora desse territério. Para o trabalhador que se encontra ativo, a tele-
medicina implica em um menor absenteismo laboral, e no geral, redugéo de viagens ou distan-
cia a percorrer, consequentemente reduzindo custos, com deslocamento e alimentagdo. Como
consequéncia, essa inovacao possibilita um maior cuidado com a saude por parte dos cidadaos
(CARRASCOSA, 2020).

Devido as inumeras vantagens e praticidades o préprio poder publico ja vem criando
iniciativas que usufruem e aumentam as possibilidades dessa pratica. Em abril de 2020, com a
pandemia, o Ministério da Saude (MS) langou o TeleSUS, que se trata de um servigo primario
gratuito, utilizado para sanar duvidas até conseguir uma consulta presencial com um profissional
de saude. A ferramenta possibilita que o MS, monitore a saude da populagao, isto &, identifican-
do antecipadamente pessoas vulneraveis. Até junho de 2020, mais de 73 milhdes de pessoas ja
buscaram os servigos do TeleSUS. Deste total, 25 milhées concluiram o atendimento, sem pre-
cisar sair de casa, sendo que 1,8 milhdo de pacientes realizaram teleconsulta com profissionais
de saude (BRASIL, 2020).

Ainda nessa esteira, o MS disponibilizou o0 chamado Tele-UTI, destinado a auxiliar todos
os médicos que atuam em Unidades de Terapia Intensiva (UTI), de forma que equipes em hos-
pitais de exceléncia estdo disponiveis 24 horas por dia, via telefone ou videoconferéncia, para
auxiliar os médicos do SUS nos atendimentos dos casos de coronavirus.

Essa modalidade de teleatendimento ajuda a rede publica de saude em casos de sindro-
me respiratdria aguda grave por Covid-19. Com sede no Instituto do Coragéo (Incor), um posto
de telemedicina atende a consultas de intensivistas de dez hospitais publicos por videoconferén-



cia. Até julho de 2020, mais de 500 profissionais de saude foram treinados e 1.500 atendimentos
prestados (SCHIMITT, 2020).

Ademais, o projeto conta com a parceria dos cinco hospitais do Programa de Apoio
ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Salde (Proadi-SUS): Hospital Alem&o
Oswaldo Cruz; HCor; Hospital Israelita Albert Einstein; Hospital Moinhos de Vento e Hospital
Sirio-Libanés (HOSPITAIS BRASIL, 2020). E, objetiva garantir acesso ao diagnéstico na rede
publica e proteger os pacientes do contéagio pela Covid-19. E formado por hospitais membros,
que colaboram com os usuarios dos servigos de Atencao Primaria a Saude (APS) pois, oferecem
a todos que necessitam, consultas e acompanhamento com especialistas por meio de telecon-
sultas a partir de julho de 2020. Essa iniciativa proporcionou a diminuigdo da necessidade de
deslocamento, e reducéo nas filas de espera (SAUDE BUSINESS, 2020).

Assim, seguindo o objetivo de atender o maior numero possivel de pacientes, evitando
gue saiam de suas residéncias, varias instituicdes publicas e privadas disponibilizaram canais de
teleatendimento oferecendo consultas online.

Uma iniciativa privada que pode ser citada como exemplo € a plataforma de consulta
online do Doutor Consulta, langada em margo de 2020, possuindo 300 médicos cadastrados,
e atendendo a distancia, varias especialidades como: ginecologia e obstetricia, dermatologia,
cardiologia, clinica geral e psicologia (GONCALVES, 2020).

Dessa forma, pode-se perceber que nos ultimos meses foram desenvolvidas inumeras
tecnologias para o teleatendimento, tanto pelas iniciativas publicas quanto privadas. E, apos a
crise, causada pela Covid-19, sera imprescindivel avancar na discussao das restricdes, com foco
na regulamentagao, de modo a permitir que a telemedicina seja utilizada de uma forma eficaz
e eficiente, visando o cuidado humanizado e o principio do SUS que rege a universalizagao da
saude.

O uso da internet das coisas na saude, por meio da telemedicina propicia a redugao dos
custos hospitalares e aumento da acessibilidade ao sistema de saude e universalizagao do aten-
dimento, o que sdo motivos mais que positivos e por isso, merecem atengéo por parte de érgéos
reguladores, pois trata-se de uma ferramenta que contribui para a aproximag¢ao do médico com
0 paciente, e ainda em tempos de pandemia, restringe o contato social.

Nao obstante, no Brasil, € evidente a necessidade de orientagdo publica para compati-
bilizar o avango tecnoldgico e a base produtiva com as necessidades especificas da populagéo.
Para que haja perpetuacao da segmentacgao e estratificacdo do acesso a saude no Brasil, sob
uma nova roupagem permitindo um acesso equanime, integral e universal a saude.
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